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CONSEILS |

Questions concernant
la maladie de Parkinson

mmmmmm J'ai 49 ans et je souffre depuis cinq ans de la maladie de Parkinson. Je
prends du Madopar, du Sifrol et du Comtan depuis deux mois. Depuis un certain
temps, ma jambe droite se tord pendant environ 25 minutes le matin. Ce phéno-
meéne s’est fortement accentué depuis que je prends du Comtan. Je n'arrive
presque plus a bouger pendant la nuit parce que ma jambe se tord d’une telle
facon que je dois me rouler par terre, tremblant de tout mon corps. Le matin, je
suis totalement bloquée pendant presque une heure ou parfois méme plus
longtemps et ma jambe se tord encore plus fortement. Mon neurologue pense
qu'il s’agit d’effets secondaires liés au Madopar. Existe-t-il d’autres médica-
ments qui ne provoquent pas de tels effets secondaires?

Vos crampes douloureuses aux jambes
sont connues et surviennent typique-
ment lorsque le taux des médicaments
tombe sous un seuil critique pendant la
nuit. Il existe différentes possibilités thé-
rapeutiques dans votre cas. Le plus
simple serait de prendre une dose sup-
plémentaire de Madopar ou de Sifrol aux
petites heures du matin (p.ex. entre 2 et 5
heures). Si cela n’est pas assez ou pas du
tout efficace, il est possible de prendre
une préparation de L-dopa (p.ex. Mado-

par LIQ) a action rapide dés que les
crampes apparaissent. Dans la plupart
des cas, le traitement le plus efficace res-
te I'injection sous-cutanée d’apomorphi-
ne faite par le patient lui-méme. La plu-
part du temps, les crampes disparaissent
aprés quelques minutes. Concernant
I’apomorphine, il faut d’abord mettre au
point le dosage idéal et le patient doit ap-
prendre a faire ces injections, mais cela
n’est pas sorcier. Parlez de ces proposi-
tions a votre neurologue.

msmmmm |l y 2 cing ans, on m’a diagnostiqué un Parkinson et j’ai appris a

vivre avec cette maladie. Toutefois, tout a changé lorsque j’ai été entiére-
ment bloqué, il y a deux mois de cela. Je pleure souvent et je dois me forcer
a sortir de chez moi.La crainte d’un nouveau blocage m’angoisse et je ne

cesse d'y penser. Que dois-je faire?

Sans connaitre toutes les données vous
concernant, il est difficile de donner une
réponse précise a votre question. Le mot
«blocage» peut avoir diverses significa-
tions. Les spécialistes parlent de «free-
zingy» (blocage par le froid) lorsque les
blocages apparaissent pour quelques se-
condes soit spontanément, soit devant un
obstacle fictif et qu’ils ne permettent plus
de poursuivre son chemin. Il n’existe pas
de médicaments efficaces contre ce genre
de blocages. Mais on peut apprendre a
surmonter les acces de «freezingy avec
des astuces (p.ex. marcher en comptant
ou marcher en levant les pieds comme si
on montait les escaliers). Il est possible
d’apprendre certaines techniques per-
mettant en partie de surmonter les acces
de freezing qui apparaissent toujours
dans des situations bien particuliéres.
Avec le temps, la durée d’action de
chaque dose de médicament se raccourcit
chez de nombreux patients. Ils se sentent
souvent bloqués peu de temps avant
qu’ils doivent prendre la dose suivante.

Ce phénomene s’appelle «<wearing-offy. Il
peut la plupart du temps étre combattu ef-
ficacement en raccourcissant I'intervalle
entre les doses et/ou en prenant des mé-
dicaments qui ont une plus longue durée
d’action. Lorsque les blocages apparais-
sent indépendamment de la prise des mé-
dicaments, on parle de phénomenes «on-
offy. Des injections d’apomorphine per-
mettent de surmonter ou d’empécher ces
blocages lorsqu’ils surviennent fréquem-
ment. Dans les cas graves, il est possible
d’envisager une intervention stéréo-
taxique (stimulation cérébrale profonde).

Certains patients sont bloqués de nom-
breuses heures a la suite de repas riches
en protéines. Dans de tels cas, il est indi-
qué de prendre les médicaments avant les
repas ou de passer a une alimentation
pauvre en protéines.

Votre description fait penser qu'une
dépression pourrait étre responsable de
votre état actuel. Vous devriez en parler a
votre médecin. Les blocages ne devraient
pas étre une raison de se replier sur soi.

Le professeur Hans-Peter Ludin, 67, est
membre fondateur et président du comité
consultatif de I’Association Suisse de la ma-
ladie de Parkinson (ASmP). |l est professeur
en neurologie de l'université de Berne.

1l était médecin-chef de la Clinique de neuro-
logie de I'hopital cantonal de St-Gall depuis
1989. 1l a pris sa retraite anticipée en 1999.1|
vit a St-Gall et s'occupe encore de ses pa-
tients de longue date dans un cabinet de
cette ville. Il est le médecin-conseil des clini-
ques de radaptation Bethesda a Tschugg
(BE) et Zihlschlacht (TG).

ssmmemm Ma partenaire (58) est attein-
te de la maladie de Parkinson depuis
cing ans et elle souffre de plus en plus
de troubles de la parole. Que peut-on
faire? Existe-t-il des médicaments
pour améliorer ces troubles?

On ne connait pas de médicaments qui
agissent spécifiquement sur les troubles
de la parole. Toutefois, 'ajustement opti-
mal des médicaments antiparkinsoniens
permet fréquemment d’atteindre une net-
te amélioration de la parole. Dans de
nombreux cas, la logopédie apporte de
trés bons résultats et les probléemes de
chaque patient peuvent étre traités de fa-
¢on ciblée.

Dans de nombreux cas, le volume de la
voix qui diminue de plus en plus entraine
de grands problémes pour communiquer.
C’est a ce moment que la logopédie peut
s’avérer tres utile. Mais, parfois, une dé-
faillance de I'ouie liée a 1'age peut étre la
cause de tels troubles chez le partenaire.
[l faudrait alors envisager I’achat d'un ap-
pareil acoustique. Aux USA, on a déve-
loppé un appareil («chattervox») qui am-
plifie électroniquement la voix et qui la
restitue par un petit haut-parleur.

Ecrivez a: Rédaction Parkinson
Gewerbestrasse 12a, 8132 Egg,

Fax 01 984 03 93 ou
johannes.kornacher@parkinson.ch
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